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SANTOS, Bianca Lucena, Universidade Federal da Paraíba, Novembro de 2019. 
Dexmedetomidina intranasal em gatos: efeitos sistêmicos e tempo de ação da dose 
de 10 mcg/kg. Orientadora: Simone Bopp 
 
Visando avaliar a sedação, o tempo de ação e os efeitos sobre a frequência cardíaca (FC), 
frequência respiratória (FR), temperatura retal (TR), pressão arterial (PAS), pressão 
intraocular, glicemia, hematócrito (HT) e diâmetro esplênico, oito gatos hígidos foram 
tratados com dexmedetomidina na dose de 10 mcg/kg pela via intranasal. Os parâmetros 
foram aferidos no momento basal (M0) e a cada 15 minutos até o animal apresentar 
valores em torno de 80% da glicemia basal ou atingir o momento 120. A sedação foi 
mensurada por meio de resposta à manipulação (0 nenhuma, 1 mínima, 2 moderada, 3 
intensa), posição da cabeça (0 abaixada, 1 erguida), resposta ao estímulo sonoro (0 sem 
resposta, 1 levemente responsivo, 2 alerta) e decúbito (0 lateral, 1 esternal, 2 quadrupedal). 
Os menores valores de FR (44 mpm) e de FC (132bpm) foram observados em M45, porém 
somente a FC diferiu estatisticamente de M0 neste momento; a PAS diminuiu ao longo 
do tempo por 60 minutos; temperatura e pressão intraocular mantiveram-se constante; 
glicemia apresentou seu maior valor em M60 (149 mg/dL); menor valor de hematócrito 
(34,25%) e maior diâmetro esplênico (1,04 cm) correlacionados com pico em M30; 
resposta a manipulação diferiu de M0 durante 75 minutos. Conclui-se que a 
dexmedetomidina na dose de 0,01 mcg/kg via intranasal promoveu uma sedação 
satisfatória durante 75 minutos em gatos hígidos, entre um a cinco anos, sem alterações 
marcantes nos parâmetros avaliados. 
 
 


























SANTOS, Bianca Lucena, Federal University of Paraíba, November 2019. Intranasal 
dexmedetomidine in cats: systemic effects and dose action time of 10 mcg/kg. 
Advisor: Simone Bopp 
 
To assess sedation, time of action and effects on heart rate (HR), respiratory rate (RR), 
rectal temperature (RT), systolic blood pressure (SBP), intraocular pressure, glycemia, 
hematocrit (HT) and splenic diameter, eight healthy cats were treated with 
dexmedetomidine at a dose of 10 mcg/kg intranasally. The parameters were measured at 
baseline (M0) and every 15 minutes until the animal presented values around 80% of basal 
glucose or reached time 120. Sedation was measured by response to manipulation (0 none, 
1 minimum, 2 moderate, 3 intense), head position (0 lowered, 1 raised), response to sound 
stimulus (0 unresponsive, 1 slightly responsive, 2 alert) and decubitus (0 lateral, 1 sternal, 
2 quadrupedal). The lowest RR (44 mpm) and HR (132bpm) values were observed in 
M45, but only HR differed statistically from M0 at this time; SBP decreased over time by 
60 minutes; temperature and intraocular pressure remained constant; glycemia presented 
its highest value in M60 (149 mg / dL); lowest hematocrit value (34.25%) and largest splenic 
diameter (1.04 cm) correlated with peak at M30; handling response differed from M0 for 
75 minutes. It was concluded that dexmedetomidine at a dose of 0.01 mcg/kg intranasally 
promoted satisfactory sedation for 75 minutes in healthy cats, between one and five years, 
without marked changes in the evaluated parameters. 
 
Keywords: Sedation, α-2 adrenergic agonist, felines. 
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O Trabalho de Conclusão de Curso para obtenção do título de Bacharel em Medicina 
Veterinária pela Universidade Federal da Paraíba está sendo apresentado em forma de 
artigo segundo as normas da revista Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinária e 
Zootecnia (Anexo 1) 
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Visando avaliar a sedação, o tempo de ação e os efeitos sobre a frequência cardíaca (FC), 
frequência respiratória (FR), temperatura retal (TR), pressão arterial (PAS), pressão 
intraocular, glicemia, hematócrito (HT) e diâmetro esplênico, oito gatos hígidos foram 
tratados com dexmedetomidina na dose de 10 mcg/kg pela via intranasal. Os parâmetros 
foram aferidos no momento basal (M0) e a cada 15 minutos até o animal apresentar 
valores em torno de 80% da glicemia basal ou atingir o momento 120. A sedação foi 
mensurada por meio de resposta à manipulação (0 nenhuma, 1 mínima, 2 moderada, 3 
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intensa), posição da cabeça (0 abaixada, 1 erguida), resposta ao estímulo sonoro (0 sem 
resposta, 1 levemente responsivo, 2 alerta) e decúbito (0 lateral, 1 esternal, 2 quadrupedal). 
Os menores valores de FR (44 mpm) e de FC (132bpm) foram observados em M45, 
porém somente a FC diferiu estatisticamente de M0 neste momento; a PAS diminuiu ao 
longo do tempo por 60 minutos; temperatura e pressão intraocular mantiveram-se 
constante; glicemia apresentou seu maior valor em M60 (149 mg/dL); menor valor de 
hematócrito (34,25%) e maior diâmetro esplênico (1,04 cm) correlacionados com pico 
em M30; resposta a manipulação diferiu de M0 durante 75 minutos. Conclui-se que a 
dexmedetomidina na dose de 0,01 mcg/kg via intranasal promoveu uma sedação 
satisfatória durante 75 minutos em gatos hígidos, entre um a cinco anos, sem alterações 
marcantes nos parâmetros avaliados. 
 





To assess sedation, time of action and effects on heart rate (HR), respiratory rate (RR), 
rectal temperature (RT), systolic blood pressure (SBP), intraocular pressure, glycemia, 
hematocrit (HT) and splenic diameter, eight healthy cats were treated with 
dexmedetomidine at a dose of 10 mcg/kg intranasally. The parameters were measured at 
baseline (M0) and every 15 minutes until the animal presented values around 80% of basal 
glucose or reached time 120. Sedation was measured by response to manipulation (0 none, 
1 minimum, 2 moderate, 3 intense), head position (0 lowered, 1 raised), response to sound 
stimulus (0 unresponsive, 1 slightly responsive, 2 alert) and decubitus (0 lateral, 1 sternal, 
2 quadrupedal). The lowest RR (44 mpm) and HR (132bpm) values were observed in 
M45, but only HR differed statistically from M0 at this time; SBP decreased over time 
by 60 minutes; temperature and intraocular pressure remained constant; glycemia 
presented its highest value in M60 (149 mg / dL); lowest hematocrit value (34.25%) and 
largest splenic diameter (1.04 cm) correlated with peak at M30; handling response 
differed from M0 for 75 minutes. It was concluded that dexmedetomidine at a dose of 
0.01 mcg/kg intranasally promoted satisfactory sedation for 75 minutes in healthy cats, 
between one and five years, without marked changes in the evaluated parameters 
 




Felinos nem sempre ficam confortáveis com a manipulação durante a realização 
de procedimentos na rotina clínica, o que também pode ser incomodo tanto para o 
manipulador quanto para a equipe envolvida, além do fato do estresse do animal poder 
afetar no resultado das amostras coletadas (Volpato et al., 2016; Godfrey, 1997), por estes 
e outros motivos, em algumas ocasiões opta-se pela contenção química. 
Os agonistas de receptores α-2 adrenérgicos são amplamente utilizados na 
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medicação pré-anestésica veterinária por produzirem sedação, miorrelaxamento e 
analgesia para a realização de procedimentos médicos e cirúrgicos (Braga, 2012). 
É de suma importância para o médico veterinário ter a compreensão sobre a 
eficiência farmacológica e segurança dos fármacos, para a escolha do protocolo mais 
apropriado para o paciente. São notadas algumas alterações sistêmicas com o uso dos 
agonistas α-2 adrenérgicos, como bradicardia, bloqueio atrioventricular e hipertensão 
seguida por hipotensão (Braga, 2012). A dexmedetomidina é medicamento deste grupo 
bastante seletivo, promove analgesia sem depressão respiratória e tem sido evidenciada 
sua ação de neuro, cardio e renoproteção frente a lesões isquêmicas e hipóxicas (Afonso 
& Reis, 2012). 
Como alternativa às vias intramuscular e intravenosa, que são amplamente 
empregadas na aplicação de medicamentos na veterinária, temos a via intranasal. A 
administração de fármacos via intranasal é de fácil aplicabilidade, não gera trauma, além 
de produzir uma sedação efetiva (Marjani, Akbarinejad, & Bagheri, 2015). 
Diante do exposto, este estudo teve como objetivo avaliar a sedação e os efeitos 
da dexmedetomidina, na dose de 0,01 mg/kg, sobre as frequências respiratória e cardíaca, 
temperatura retal, pressão arterial sistólica, pressão intraocular, tamanho esplênico, 
glicemia e hematócrito, além de seu tempo de ação, permitindo assim aos veterinários um 
novo recurso na sedação de gatos para procedimentos clínicos. 
 
MATERIAL E MÉTODOS 
 
 
Após aprovação pela Comissão de Ética no Uso de Animais da Universidade 
Federal da Paraíba (CEUA-UFPB 8695020519) (Anexo 2), foram utilizados oito gatos 
hígidos, sem raça e sexo definidos, com idade entre um e cinco ano,  pesando entre 2,9-
5,3 Kg, os quais foram considerados sadios após realização de exame físico, dosagem de 
ALT e creatinina, avaliação de hematócrito, proteínas totais, hemogasometria, e 
ultrassonografia abdominal. Os tutores foram previamente esclarecidos dos 
procedimentos a serem realizados durante todas as etapas do experimento, através do 
termo de consentimento livre e esclarecido (Anexo 3), permitindo a utilização dos animais 
no estudo. 
O experimento foi realizado no Hospital Veterinário do CCA/UFPB, Campus II 
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Areia/PB, para onde os animais foram encaminhados 24 horas antes do início dos 
procedimentos, permanecendo acomodados em gaiolas individuais com ração comercial 
e água ad libitum, exceto 12 e 6 horas antes do início do experimento, quando foram 
submetidos a jejum sólido e hídrico, respectivamente. 
Inicialmente foi realizada a tricotomia do antebraço esquerdo, para aferição da 
pressão arterial sistólica e do antebraço direito para a realização das coletas sanguíneas. 
Na sequência os animais foram pesados e conduzidos para sala de ultrassonografia do 
Hospital Veterinário, previamente climatizada a 23°C, onde foi realizado o estudo. 
Em seguida foram realizadas as aferições de frequência respiratória (FR), por 
contagem da movimentação do gradio costal; frequência cardíaca (FC) avaliada pela 
ausculta com estetoscópio posicionado no quarto espaço intercostal esquerdo; 
temperatura retal (TR) por meio da introdução de termômetro digital na ampola retal; 
pressão arterial sistólica (PAS) mensurada através do método não invasivo doppler 
ultrassônico, sendo o manguito colocado na parte média do membro torácico esquerdo do 
animal, respeitando 40% da circunferência, sendo realizadas cinco medidas, descartando 
a primeira e a última e realizada a média entre as três restantes; pressão intraocular (PIO) 
avaliada no olho esquerdo e direito, respectivamente, através do Tono-pen AVIA®, após 
o uso do colírio anestesico (Colírio anestésico Solução Oftálmica®,10 mg de cloridrato 
de tetracaína (0,322 mg/gota) e 1 mg de cloridrato de fenilefrina (0,032 mg/gota), 
Allergan, Brasil); e o diâmetro esplênico mensurado mediante ultrassonografia. A coleta 
sanguínea foi realizada, através de scalp número 25, na veia cefálica direita, onde uma 
pequena quantidade de sangue foi colhida para preencher dois capilares e uma porção foi 
destinada à fita reagente do glicosímetro, para determinar valores de hematócrito e 
glicemia, respectivamente, sendo este o momento basal (M0). 
A sedação foi avaliada através da resposta à manipulação ( 0 - nenhuma resposta, 
1 - resposta mínima , 2- resposta moderada, 3 - resposta intensa durante a manipulação), 
decúbito em que o animal estava ( 0 - lateral, 1 - esternal, 2 - quadrupedal), resposta a 
estímulo sonoro ( 0 - sem resposta, 1 - resposta leve ao estímulo, 2 - alerta), e posição da 
cabeça ( 0 - cabeça abaixada, 1 - cabeça erguida) em M0 e a cada 15 minutos até o animal 
apresentar valores em torno de 80% da glicemia basal ou atingir o momento 120. 
Os animais receberam a dexmedetomidina (Dexdomitor®, Cloridrato de 
Dexmedetomidina, Zoetis, Brasil), na dose de 0,01mg/kg, sendo o volume final 
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padronizado em 0,1 ml acrescido de água para injeção. Para aplicação do fármaco os 
animais foram contidos em decúbito esternal, com uma faixa de tecido na região cervical 
permitindo o posicionamento da cabeça levemente inclinada para cima, com redução da 
amplitude da movimentação do pescoço. A administração ocorreu por meio de seringa de 
1 ml acoplada a parte plástica de um cateter 24G, na forma de gotejamento, na narina 
direita e manutenção da cabeça elevada por 15 segundos. A partir deste momento foi 
aguardado que decorressem 15 minutos da administração ou que o animal adotasse 
decúbito lateral para iniciar as avaliações (M15). 
Todos os parâmetros e escores sedativos foram avaliados com intervalo de quinze 
minutos, exceto glicemia, hematócrito e diâmetro esplênico, os quais foram avaliados a 
cada 15 minutos até o M30, e após a cada trinta minutos, até a recuperação do estado 
sedativo, que foi considerado quando o animal adotasse movimentos coordenados e 
posição quadrupedal. A glicemia foi acompanhada até chegar a 80% do valor basal. 
Também foi avaliado o nível de estresse do animal durante a aplicação do fármaco, 
através da observação de: tentativas de morder, tentativas de arranhar, tentativas de fuga, 
espirros e vocalização. 
Mediante a realização do teste de normalidade Shapiro-Wilk, os dados 
assimétricos foram submetidos ao teste de Kruskal Wallis seguido pelo pós-teste 
Bonferroni em até 5% de probabilidade. Para os dados simétricos foi realizada a análise 
de variância (ANOVA) seguida pelo teste Tukey, empregando o programa R Core Team 
2018. As diferenças foram consideradas significativas quando p ≤ 5, os resultados 
assimétricos foram expressos por mediana [mín - máx], enquanto os simétricos por média 
± desvio padrão. 
 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 
Antes da aplicação da dexmedetomidina intranasal 75% dos gatos tentaram fugir, 
esse fato foi atribuído à contenção, uma vez que durante a aplicação não demonstraram 
desconforto, além disto, 75% dos animais espirraram após a instilação do fármaco. A via 
intranasal foi vista como bem aceita entre os felinos, uma vez que é indolor, acessível e 
de efeito rápido devido a sua boa vascularização (Yanmaz et al., 2016), além de ser 
bastante eficaz segundo Félix (2016) e Marjani et al. (2015). Também foi observado 
vômito em 50% dos gatos, devido à sua ação na zona do cérebro equivalente, no assoalho 
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do quarto ventriculo ativando a zona de gatilho quimiorreceptora (Baldo & Nunes, 2003) 
e 50% dos animais apresentaram sialorreia. 
Apesar do decréscimo da FR após administração da dexmedetomidina, os valores 
continuaram dentro do intervalo fisiológico da espécie, uma vez que a dexmedetomidina 
tem efeitos limitados sobre a FR (Afonso & Reis, 2012). Resultado semelhante foi 
encontrado por Selmi et al. (2003) durante 50 minutos, ao utilizarem a dexmedetomidina, 
na mesma dose IM. Os menores valores foram observados em M45 e M120, que diferiram 
estatisticamente de M15 (Tab.1 e Fig.1). 
A FC diminuiu durante 60 minutos após aplicação do fármaco, entretanto só 
houve diminuição significativa nos momentos M15, M30 e M45 em relação a M0, e após 
M60 foi observado aumento gradual dos valores. Segundo Villela et al. (2003) a 
dexmedetomidina diminui a frequência cardíaca de forma dose dependente em cães. A 
variação deste parâmetro em gatos pode ser constatada neste estudo, porém sem sair dos 
valores fisiológicos para a espécie (Tab.1 e Fig.1). A diminuição da frequência cardíaca 
está atrelada à atividade vagal aumentada, provocada pela administração do agonista α-2 
adrenérgico (Selmi et al., 2003) que também pode alterar a força de contração e a 
velocidade do impulso no nodo sinoatrial. 
A pressão arterial sistólica apresentou redução até M60, porém sem diferença 
estatística, o que também foi relatado por Souza (2006) ao administrar a 
dexmedetomidina em felinos na dose de 4 mcg/kg pela via intramuscular. Houve 
diferença estatística apenas entre M0 e M15 em relação a M120, momento em que foi 
observado o menor valor (Tab.1 e Fig.1). A hipotensão é um efeito característico dos 
agonistas α-2 adrenérgicos (Braga, 2012), mas apesar da diminuição, a PAS permaneceu 
dentro dos limites fisiológicos em nosso estudo. 
A temperatura retal não diferiu de forma significativa durante o período avaliado, 
mesmo com os animais sedados e, portanto, apresentando diminuição da atividade 
muscular (Tab.1 e Fig.1). De acordo com Selmi et al. (2003), a dexmedetomidina não 
leva a grandes alterações de temperatura, por não promover relaxamento muscular 
exacerbado. 
O intervalo da pressão intraocular dos gatos varia entre 19,7 ± 5,6 mmHg (Miller 
et al., 1991) e grande parte dos anestésicos tende a levar a sua diminuição (Madruga, Ruiz 
& Ribeiro, 2015), apesar disto, no presente estudo, em nenhum momento avaliado a 
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mediana saiu dos limites fisiológicos, variando entre 16 a 22,5 mmHg. No olho esquerdo 
os momentos M45 e M105 diferiram entre si, já no olho direito foi observado diferença 
estatística entre os momentos M30 e M75. De acordo com os resultados presume-se que 
a dexmedetomidina, não gera grandes alterações na pressão intraocular. Segundo Parchen 
et al. (2011) a instilação do colírio anestésico também não causa alterações significativas 




Figura 1 Frequência Respiratória (FR - mpm), Frequência Cardíaca (FC - bpm), Pressão Arterial Sistólica 
(PAS - mmHg), e Temperatura Retal (TR - °C) de gatos tratados com 0,01 mg/kg de dexmedetomidina 




Figura 2 Pressão Intraocular Esquerda (PIO OE - mmHg) e Pressão Intraocular Direita (PIO OD – mmHg) 
de gatos tratados com 0,01 mg/kg de dexmedetomidina intranasal (n = 8). 
 
A glicemia aumentou até 60 minutos após a administração da dexmedetomidina e 
logo após os valores foram diminuindo, apresentando diferença significativa de M15 a 
M90 em relação a M0. Segundo Braga (2012) e Saha et al. (2005), os agonistas α-2 
adrenérgicos inibem a liberação de insulina pelo pâncreas o que explica a hiperglicemia 
transitória, contudo os resultados não saíram do intervalo fisiológico para a espécie, onde 
a glicemia varia de 70 a 170 mg/dl (Tab.2). 
 
O hematócrito e o diâmetro esplênico apresentaram comportamento inversamente 
proporcional, uma vez que após a administração do fármaco o valor do hematócrito 
diminuiu à medida em que o diâmetro esplênico aumentou. Na avaliação do hematócrito 
M30 diferiu de M0 e M120, já o diâmetro esplênico diferiu apenas de M30 para M0. 
Segundo Petroianu (2011) alguns anestésicos podem causar esplenomegalia, que pode ser 
explicada devido ao relaxamento muscular das fibras lisas e congestão eritrocitária 
esplênica. O valor hematimétrico, apesar da possível congestão eritrocitária, não saiu do 
intervalo fisiológico para a espécie e o aumento do baço devido relaxamento esplênico, 
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Figura  3 Hematócrito (%) e Diâmetro Esplênico (cm) de gatos tratados com 0,01 mg/kg de 
dexmedetomidina intranasal (n = 8). 
 
 
A resposta à manipulação diminuiu estatisticamente a partir do M15 até M75 em 
relação a M0, no M90 apresentou um leve aumento, porém não retornou ao valor basal, 
podendo ser justificada pelo relaxamento muscular (Selmi et al., 2003), o que leva a uma 
menor resposta ao estímulo do manuseio. Na avaliação do estímulo sonoro foi notada 
diminuição da resposta em M15, M30, M45, M105 e M120, porém sem diferença 
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significativa em relação a M0 (Tab.4 e Fig.4). Essa leve diminuição a resposta auditiva 
também foi observada quando a dexmedetomidina foi utilizada em gatos, na dose de 10 
mcg/kg IM, de acordo com SELMI et al. (2003). A dexmedetomidina proporciona uma 
sedação consciente, na qual os animais permanecem adormecidos, mas facilmente 
despertáveis (Afonso & Reis, 2012), fato que pode ser correlacionado com a significância 
do estímulo sonoro e com a resposta à manipulação obtidos nesse estudo. 
O decúbito apresentou mediana 2 (posição quadrupedal) em quase todos os 
momentos de avaliação, exceto no M45 onde o valor foi 1,5, já a posição da cabeça 
apresentou mediana 1 (cabeça erguida) durante toda a avaliação (Tab.4 e Fig.4). Estudos 
onde a dexmedetomidina foi aplicada intramuscular apontam que os animais submetidos 
ao fármaco apresentaram decúbito lateral e apenas movimentos leves de cabeça (Selmi et 
al., 2003). No presente estudo a dexmedetomidina intranasal provocou relaxamento 
muscular, contudo, os animais permaneceram com movimentação de membros e cabeça, 
caracterizando um grau de sedação moderado. O inicio da ação da dexmedetomidina 













Conclui-se que a dexmedetomidina na dose de 0,01 mg/kg via intranasal promoveu 
uma sedação satisfatória durante 75 minutos em gatos hígidos, entre um a cinco anos, 
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ANEXO 1 - NORMAS DA REVISTA ARQUIVO BRASILEIRO DE MEDICINA 




É o relato completo de um trabalho experimental. Baseia-se na premissa de que os resultados 
são posteriores ao planejamento da pesquisa. 
 
Seções do texto: Título (português e inglês), Autores e Afiliação (somente na "Title Page" – Step 
6), Resumo, Abstract, Introdução, Material e Métodos, Resultados, Discussão (ou Resultados e 
Discussão), Conclusões, Agradecimentos (quando houver) e Referências. 
 
O número de páginas não deve exceder a 15, incluindo tabelas, figuras e Referências. 
O número de Referências não deve exceder a 30. 
Preparação dos textos para publicação 
 
Os artigos devem ser redigidos em português ou inglês, na 
forma impessoal. 
 
Formatação do texto 
 
O texto NÃO deve conter subitens em nenhuma das seções do 
artigo, deve ser apresentado em arquivo Microsoft Word e 
anexado como “Main Document” (Step 6), no formato A4, com 
margem de 3cm (superior, inferior, direita e esquerda), na fonte 
Times New Roman, no tamanho 12 e no espaçamento de 
entrelinhas 1,5, em todas as páginas e seções do artigo (do título 
às referências), com linhas numeradas. 
 
Não usar rodapé. Referências a empresas e produtos, por 
exemplo, devem vir, obrigatoriamente, entre parêntesis no corpo 
do texto na seguinte ordem: nome do produto, substância, 
empresa e país. Embu-Guaçu-SP-CEP 06900-000, indústria 
brasileira, cloridrato de detomidina Agener união saúde animal 
Domium V 
 
Seções de um artigo 
 
Título: Em português e em inglês. Deve contemplar a essência do artigo 
e não ultrapassar 50 palavras. 
Autores e Filiação: Os nomes dos autores são colocados abaixo do 
título, com identificação da instituição a qual pertencem. O autor e o seu 
e-mail para correspondência devem ser indicados com asterisco somente 




Resumo e Abstract: Deve ser o mesmo apresentado no cadastro 
contendo até 200 palavras em um só parágrafo. Não repetir o título e não 
acrescentar revisão de literatura. Incluir os principais resultados 
numéricos, citando-os sem explicá-los, quando for o caso. Cada frase 
deve conter uma informação completa. 
 
Palavras-chave e Keywords: No máximo cinco e no mínimo duas*. 
* na submissão usar somente o Keyword (Step 2) e no corpo do artigo 
constar tanto keyword (inglês) quanto palavra-chave (português), 
independente do idioma em que o artigo for submetido. 
 
Introdução: Explanação concisa na qual os problemas serão 
estabelecidos , bem como a pertinência, a relevância e os objetivos do 
trabalho. Deve conter poucas referências, o suficiente para balizá-la. 
 
Material e Métodos: Citar o desenho experimental, o material 
envolvido, a descrição dos métodos usados ou referenciar corretamente 
os métodos já publicados. Nos trabalhos que envolvam animais e/ou 
organismos geneticamente modificados deverão constar 
obrigatoriamente o número do Certificado de Aprovação do CEUA. 
(verificar o Item Comitê de Ética). 
 
Resultados: Apresentar clara e objetivamente os resultados 
encontrados. 
 
Tabela. Conjunto de dados alfanuméricos ordenados em linhas e 
colunas. Usar linhas horizontais na separação dos cabeçalhos e no final 
da tabela. O título da tabela recebe inicialmente a palavra Tabela, seguida 
pelo número de ordem em algarismo arábico e ponto (ex.: Tabela 1.). No 
texto, a tabela deve ser referida como Tab seguida de ponto e do número 
de ordem (ex.: Tab. 1), mesmo quando referir-se a várias tabelas (ex.: 
Tab. 1, 2 e 3). Pode ser apresentada em espaçamento simples e fonte de 
tamanho menor que 12 (o menor tamanho aceito é oito). A legenda da 
Tabela deve conter apenas o indispensável para o seu entendimento. As 
tabelas devem ser obrigatoriamente inseridas no corpo do texto de 
preferência após a sua primeira citação. 
 
Figura. Compreende qualquer ilustração que apresente linhas e pontos: 
desenho, fotografia, gráfico, fluxograma, esquema etc. A legenda recebe 
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inicialmente a palavra Figura, seguida do número de ordem em 
algarismo arábico e ponto (ex.: Figura 1.) e é citada no texto como Fig 
seguida de ponto e do número de ordem (ex.: Fig.1), mesmo se citar mais 
de uma figura (ex.: Fig. 1, 2 e 3). Além de inseridas no corpo do texto, 
fotografias e desenhos devem também ser enviados no formato JPG com 
alta qualidade, em um arquivo zipado, anexado no campo próprio de 
submissão, na tela de registro do artigo. As figuras devem ser 
obrigatoriamente inseridas no corpo do texto de preferência após a sua 
primeira citação. 
 
Nota: Toda tabela e/ou figura que já tenha sido publicada deve conter, 
abaixo da legenda, informação sobre a fonte (autor, autorização de uso, 
data) e a correspondente referência deve figurar nas Referências. 
 
Discussão: Discutir somente os resultados obtidos no trabalho. (Obs.: 
As seções Resultados e Discussão poderão ser apresentadas em conjunto 
a juízo do autor, sem prejudicar qualquer uma das partes). 
 
Conclusões: As conclusões devem apoiar-se nos resultados da pesquisa 
executada e serem apresentadas de forma objetiva, SEM revisão de 
literatura, discussão, repetição de resultados e especulações. 
 
Agradecimentos: Não obrigatório. Devem ser concisamente 
expressados. 
Referências: As referências devem ser relacionadas em ordem 
alfabética, dando-se preferência a artigos publicados em revistas 
nacionais e internacionais, indexadas. Livros e teses devem ser 
referenciados o mínimo possível, portanto, somente quando 
indispensáveis.     São     adotadas     as     normas     gerais     da ABNT, 
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